







































































なかった。術後 16 日目の頭部 MRA では瘤の再発を
認めず，術後 35 日目に自宅退院となった。退院時の
































A,B:CT scan showing a thick subarachnoid
hemorrhageintheprepontinecistern.
C: Pre-operative digital subtraction angiogram
showingbasilararteryaneurysm.
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Ruptured basilar artery aneurysm causing isolated  
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